



















































































































































































































































































委 員 :伊藤 貞嘉，北本 哲之，佐藤 洋，
柴原 茂樹，菅村 和夫，田上 八朗，






























































































USA  34.6% 49.0% 1.42 (1)
UK  8.0  9.1  1.14 (5)
Japan  7.3  5.7  0.78 (18)
Germany  7.0  6.0  0.86 (15)
France  5.2  4.5  0.87 (14)
Canada  4.5  4.5  1.00 (7)




Year 1990 1993 1996
UK 35.4 31.3 30.1
Canada 32.4 26.5 22.3
USA 28.0 19.6 16.2
France 16.7 14.9 14.2
Italy 14.1 12.4 14.0
Germany 19.0 15.7 13.0
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委 員 :上原 鳴夫，大槻 昌夫，大隅 典子，





































































































委 員 :上原 鳴夫，上月 正博，里見 進，
下瀬川 徹，野田 哲生
1. はじめに
これは戦略特別委員会第4部会「将来構想」委員会
の，2000年 12月 1日における中間報告である．「将来
構想」というのはあまりにも膨大な作業である．我々
は委員の手に余る仕事ではないかというおそれさえ抱
いているが，本日の中間報告に対しては聴衆の皆さん
からの忌憚のない意見を寄せてもらう「場」と考える
ことにした．
未来予測」などという社会科学的な手法については
全くの素人の集まりである．我々としては一応，我々
の平均余命などを考慮に入れて，大体2030年頃を予測
する，「将来構想」としたいと考えた．ただ，振り返っ
て考えると，1970年に現在の2000年を予測できたか，
と自らに問いを発してみると，本委員会が抱えた作業
の難しさを改めて思い知る次第である．森嶋通夫氏が
「将来について最も確かなことはそれを予測できない
ことだ」と，自棄的に述懐しておられるが，全くその
通りである．そのいわばやけっぱちの世界で，できる
だけ「法螺話」にならないよう構想を進めたい．
構想を展開するに当たって基本的に次の二つの立場
があろうかと思われる．一つは「将来を予測し，大学
をその将来に合わせて考えていくという立場」であり，
もう一つは「将来を予測し，予測された将来に対し，わ
れわれはかくありたいという立場で大学の将来を考え
る立場」で，当然のことながら，本委員会としては後
者の理想を追い求める立場で議論を進めることを，委
員会の基本的スタンスとした．
2. なぜ，いま将来構想か
大学はいま，激動，苦難，改革の嵐の中にある．
1968 1969 年に東大で起こった大学紛争が日本全国
に波及し，それまでに貯まった大学の様々な問題点を
一気に浮かび上がらせた．それ以来，1979 年にはそれ
までの個々の大学独自の試験による入学試験制度を根
本から変えてしまう「共通一次試験」が導入され，導
入の謳い文句を見事に裏切るような大学入試の一層の
混迷がもたらされ，それはさらに1990年の「大学入試
センター試験」へと引き継がれ，一期校・二期校制が
崩壊するに及んでますます混迷の度合いを強める結果
になっている．1991年には大学設置基準の大綱化が文
部省から発表され，多数の大学で「教養教育の見直し」
がはじまり，相当数の大学で教養教育がカットされる
事態になった．東北大学でも1993年には教養部が廃止
され，医学部ではこの年から「6年間一貫教育」のカリ
キュラムが施行されることとなった．1997年には 3カ
年計画の医学部の大学院重点化が始まり，1999 年に完
成，それを追い越すかのように次の大きな難題である
「独立行政法人化」問題が押し寄せてきている．まさに
激動，苦難，改革の嵐の連続の中にいる．
大学ばかりではない．長期にわたる不況のため，大
小を問わず企業には倒産，改革，リストラの苦難が続
いており，社会全体が，これまでのどこか間違ってい
たコンセプトや制度や慣習を正すために，苦しみをみ
んなで共有しているかに見える．世の中全体が「改革
の時代」なのだ．
政府や行政もこの流れに抗えない．55年体制の崩壊
から始まり，未だに政治は将来像を見いだせないまま，
リーダーの不在という深刻な状況を抱えつつ，「底なし
沼」にはまった感がある．行政もこれまでのいわゆる
「官僚的手法」が悉く失敗に終わる凄惨な状況にあるに
もかかわらず，現実を認知できない「不応期」になっ
たままであり，2001年始めに行われる予定の「省庁再
編」ですら，官僚の対応は国民の目には何ら改革には
見えず，大がかりな茶番にしか映らない．
それに降って湧いたような必然性も理屈もない「独
立行政法人化」の問題である．大学審議会に附属した
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委員会の中で，集中的にこの問題の議論がなされてい
るが，この問題はこれまでの経緯を考えると「忽然」と
いう印象は拭いきれない．
いずれにしても国立大学としては，財政権も自己決
定権も持たされない状態でずっと護送船団方式で文部
省に手厚く保護されてきたために，自らの生き方を考
えなくても良かった時代が長く続きすぎたのだ．大学
は教育の内容にすら自らのビジョンを行政に提案する
こともできずに暮らしてきたという状況だ．無菌の状
態で温室で栄養もまるまる与えられぬくぬくと育って
きた植物が，突然，寒さも厳しい，黴菌も沢山いる「外」
の世界に放り出されるごときである．厳しい事態であ
ることは言を待たない，が，しかし，はっきりしてい
ることは「これまで通りには行かない」ということで
ある．大学が自らの意思を持たないとだめだ，と言う
時代になったのである．大学人はもっと早くにこの危
機に気が付くべきだった．遅蒔きながら，自らの意思
を示す作業をせねば，というのがこの「将来構想委員
会」に与えられた基本的な命題である．
3. 大学・医学部が置かれている現状
3.1. 一般情勢
日本は今後，極端な少子高齢化時代に入る．2010年
前後に人口総数がピークに達した後，人口総数が減少
し，老人の割合が極めて高くなる．
3.2. 政治状況
官僚政治は制度疲労を起こしている．その最たる結
果として莫大な財政債務（最大で800兆弱）をかかえ
る．行政改革も進んでいるようには見えない．国民の
政治不信は危機的である．しかしながら能力のある見
識のある政治家は見いだせない．世界からもまるでこ
の国は理解されていない．ちなみに省庁再編の際に公
務員定数削減に（数合わせのため）「国立大学」の定員
が対象とされたのが「独立行政法人化」なのである．
3.3. 経済状況
バブル崩壊後，日本の経済は凄惨な状況にある．金
融機関の破綻はまだ続いているし，株価もなかなか上
がらない．国家負債総額は最大で800兆円弱となり，当
然だが健全化への見通しすら立てる状況にない．大胆
な経済対策も打てず，財政建て直しの抜本策も見いだ
し得ない．新たな産業も起こらない．
3.4. 教育状況
1980年後半以降，それまでのボトムアップ的な教育
目標が，大きく変更されることになった．一つは扇情
的なジャーナリズムの非難に対応した，ゆきすぎた受
験戦争の弊害除去，ということであり，他方，画一的
だとの批判から，先行するアメリカの「自由・個性化」
教育の取り入れであった．皮肉なことに特に先行する
と考えられていたアメリカが初等中等教育では「自
由・個性化」では教育が困難だと，感じ始めた頃に日
本が追随する姿勢を打ち出したということとなった．
以後，文部省は度重なる「学習指導要領」の改訂を通
して大幅な授業時間・科目数の削減を図り，平均的日
本人の道徳規範の崩壊現象とも相俟って，「低学力化」
「学級崩壊」「成人式騒動」「凶悪少年犯罪の多発」など，
教育は悲惨な状況を呈するに至っている．
3.5. 大学の状況
1970年代以降，急速な大学の大衆化時代に突入し，
現在は高校生の50%が大学に入学するという「大学全
入化時代」を迎えている．大衆化によって抱える様々
な問題に加え，度重なる「学習指導要領」の改訂によ
り，大幅な授業時間・科目数の削減が企図され，結果
として大学生の顕著な「低学力化」が起こっている．国
立大学はこれに加えてさらに，1991年に「大学審議会」
の答申を受けて，「設置基準の大綱化」が提言され，教
養教育が大幅に削減されることになり，「低学力化」と
「低教養化」が加速されている．
3.6. 医学部の状況
優秀な受験生を集める医学部も大学一般が受ける変
化をまともにかぶっている．勉学意欲の欠如，という
問題に6年間一貫教育のカリキュラムを作ることで対
応を図ったが事態は一層深刻に推移し，医学部学生の
幼児化，低教養化，低学力化，さらには医師という職
業に対する使命感の希薄化が起こっており，学問の進
歩や進む医療技術が引き起こす社会問題，倫理的問題
にますます対応が難しくなっている．医療過誤はひっ
きりなしに報道されている．医師過剰だとか，医療費
の急騰だとかいう問題も絡みながら，現状から将来を
見通すのが一層困難な状況となっている．
3.7. 医療の状況
高度に医療技術が進歩し，それに加えて急激な速さ
で社会全体が高齢化し，医療費が高騰する事態が進行
している．先述したように医療技術の進歩は人間の倫
理を根底から問い直す事態ともなっており，今後展開
される医療は，医師にとってもそれを受ける一般市民
にとっても無数の難儀な選択が待ち受けている．一般
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には厚生省（厚生労働省）が流す情報によると医師数
も過剰気味となっているという．一方では市民意識が
強くなれば医療過誤に対しも医師に対し，厳しい対応
が要求されるようになるだろう．
4. 社会の将来像
4.1. 一般情勢の将来
30年後の将来を予測し，その事態をどのようにとら
え，その事態にどのように今から対処するか，を述べ
たい．
森嶋通夫の「予測の方法」によると30年後の将来を
予測するためには30年後に社会の中心で活躍する年
代の現在の質を判断すればイメージを浮かべやすいと
いう．彼によれば55歳前後が官僚のトップの年代，65
歳前後が企業の社長の年代，70歳前後が政界の重鎮の
年代だから，それぞれの30年前の年齢は各25歳，35
歳，40歳ということになる．この年代の気質や器量を
考えればいいというものだ．我々が考える日本の30年
後が楽天できるか，それとも悲観しなければならない
か，ここでは敢えて判断を避けよう．
上述したように日本は今後，極端な少子高齢化時代
に入る．2010年前後に人口総数がピークに達した後，
人口総数が減少し，労働人口が減少するのに対し老人
の割合が極めて高くなる．もちろん，大学進学年齢の
人口も30年後には2割減となる．大変雑駁な議論をす
れば現在ある大学の2割が消失すると言うことにな
る．
4.2. 政治情勢の将来
どんな本を読んでも日本の政治を褒めているものは
ない．それは国民の実感である．筋が通っていない．理
念を打ち出せない．経済不況に対する明確な指針も提
示できない．外交的にも一定の毅然とした方針が示さ
れた試しがない．30年後の政界の長老が現在，40歳と
してこの年代に特別に人材が見えているわけではな
い．
また，政治と切り離せないのは官僚体制であるが，
2001年初頭から省庁再編に伴い外形としての枠組み
は多少変化したが，現在のところ，これまで通りであ
る．先の森島通夫の未来予測方法に基づかなくとも，官
僚に将来希望のもてそうな雰囲気は人材的にも，シス
テム的にも見いだすことはできない．種々の本を読む
までもなく，日本の官僚体制のいくつかの重要問題は
官僚が選挙で選ばれているわけではないのに大きな権
力を握っていること，公僕といいながら政治家までも
実質その支配下においていること，「無誤謬性」の言葉
のもと，予算の使途や，立案された政策に対しほとん
ど「説明責任（アカウンタビリティ）」が要求されてい
ないこと，大きな政策に失敗しても誰も責任を決して
問われることはないこと，などである．どの国の官僚
も自己保全能力に長けるとすれば，この体制はこのま
ま，変化することなく連綿とするのだろう．その結果，
セクト主義のあおりで，誰も日本全体を考えることな
く，省庁の権益優先の政治が行われ続け，どの危機的
問題も抜本的解決をみることなく，先送りされ続ける
のだろう．
サミュエル・ハンチントンの「文明の衝突」には日
本の未来はあまりよく語られていない．宗教も持たず，
衛星国もない日本が外交世界でこれといった明快な意
見も持たない状況では日本以外の国々が日本を捉えよ
うがないというものである．一体日本という国は国家
としてのアイデンティティを持ちうるのだろうか．そ
れを世界に示せるのだろうか．国内事情ばかりでなく
こうした世界情勢の上でも日本は不透明な状態だとい
わざるを得ない．
4.3. 経済情勢の将来
国家財政上，最大で約800兆円もの赤字があり，経
済の建て直しも2001年初頭の段階でままならない．政
府当局は官僚も政治家も打つ手を持っていない．日本
からの何か新しい発明・発見や経済活動におけるイノ
ベーションが何も打ち出せない限り，日本経済の起死
回生は難しいだろう．民間企業も基礎研究が乏しいの
で，将来の商品開発を睨んだシーズ研究がほとんどな
されていない．自動車産業も環境問題などで今ほどで
なくなるだろうし，もとより IT産業は日本独自では
ない．アメリカの市場の好不況に左右されながら，あ
えぎながらようやく息をついている，的なイメージし
か浮かばないのではないか．
5. 大学の理念・理想
日本の将来像は前述の通り，決して明るいものでは
ない．政治も経済もおそらく将来にわたって困窮逼迫
を続けているだろう．社会全体が希望とか夢を失った
状態であるのではないか，と考えられる．その中での
大学論や医学部論なので，自ずから萎んだものになら
ざるを得ない，とは我々は考えない．そういう希望や
価値観を見失っている時代だからこそ，大学として思
索を重ね，社会や国家としての見識を大学が打ち立て
るべきではないか，と考えるのである．
前述したように教育の現状は悲惨である．今後の思
い切った改革断行で歴史的にみて今日の状態が最悪
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だったということにしなければ，先の森島通夫の「教
育史観」によらずとも，決して再生することのない状
況に追い込まれるだろう．事実，森島は「日本は没落
する」と断言している．大学一般が極度に大衆化して
くれば，そのなかで大学の見識が一方では強く求めら
れることになろう．大学は自らのアイデンティティと
使命を思索し，模索し，それを訴えなければならない
時代がやってくる．何よりも社会が退廃した際に，社
会に対し依るべき哲学や理念・指針を示す重要な機関
として大学があらねばならないのではないか．
ヤスパースは彼の著書「大学の理念」（1952）のなか
で，大学において哲学や教養の重要性を繰り返し訴え
ている．多様に分岐・派生したここの学問をまとめる
のは哲学である，学問を修める人間のあるべき姿を模
索するためにも教養は必要だと説く．同じくガセット
もその著書「大学の使命」（1930）のなかで，見識のな
い専門職業人を多数世の中に送り続けて社会に何の益
があろうか，と厳しく大学の使命を考えた．先にも述
べたように社会全体が見識や教養の欠如している現代
の状況で，大学は何も思索せず，何の指針も打ち出し
得ないのだろうか．技術論重視で社会や企業や国家の
運営ができるのだろうか．大学の理想を考えるとき，こ
んな問題の建て方も必要なのではないか．
東北大学は研究大学である，と我々は何の疑いも挟
まず信じてきたが，それは果たして真実なのだろうか．
良き研究者はそれだけで良き教育者である，とも世代
を越えて教えられてきた．果たしてそうだろうか．ヨー
ロッパやアメリカの大学の有り様を眺めると，必ずし
もドイツ流の「研究＝教育」が普遍的な考えではなく，
研究と教育は別個のものであるという考えもあること
に気がつく．現代の平均的に未熟で幼児化した学生を
相手にするとき，あるいは将来の学生気質の変化を考
えるとき，どのスタンスがより適切であるのか，慎重
に考える必要がある．
大学は研究機関でもある．大学は将来にわたってど
んな研究を続けていくべきなのか．近年，一部の大学
人の訴えや，経済界からの提言などにより，大学に多
額の研究予算が投じられるようになってきた．歓迎す
べきことではあるが，反面，投資対象となる研究があ
まりにも応用科学，実用科学中心で，これらを一覧す
ると，大学と企業の研究のどこに差があるのか，目を
疑ってしまう．大学とはどんな研究をするところなの
か，大学とは元来，何をするところなのか，日本の大
学の弱点が逆説的に浮き彫りにされた感は否めない．
日本からの独自の研究として世界に発信するためには
どうしたらよいのか，日本の見識を世界の有識者に示
すためには日本の大学で何をしなければならないの
か，大学人は今こそ沈思黙考すべき時ではないのだろ
うか．何年間で何兆円投資したら何人のノーベル賞受
賞者がでる，というような軽々な話でないのは理解さ
れるだろう．難しいから，簡単には結論がでないから
と言って問題を先送りするようでは，どこかの失敗談
と変わりはない．
6. 大学の未来像（30年後）と将来の構想
6.1. 大学全体（図1）
本委員会のスタンスである「将来を予測し，予測さ
れた将来に対し，われわれはかくありたいという立場
で大学の将来を考える立場」で，議論を進めることに
する．もう一つの重要なスタンスは，将来の我々の後
継者に我々はどんなシステムを遺産として残せるの
か，ということだ．大学として政府から予算を沢山取
ることでも，建物を建てることでもない，さらには研
究費を少しばかり稼ぐことでもない，文明国の高等教
育機関としてどのようなシステムがいいのか，現在の
枠を越えて沈潜思索することではないだろうか．
既に述べているように大学入学者の学力低下，幼児
化，動機の希薄化が起こっている．また，「ゆとり教育」
により高校までの教育が大学教育や高等専門職業教育
にとっては不十分すぎる事態となっている．一方では
（東北大学が）教養教育をすっかり放棄し，総合大学と
して機能しておらず，学生選抜の考え方や方法もちぐ
はぐとなっている．
まず，東北大学は総合大学としては「Arts and Sci-
ences」あるいは「Liberal Arts」の「Undergraduate
の大学」として再生すべきである．同時に東北大学と
しては研究重視の，あるいは専門職業人養成重視の
「Professional Schools」を併設すべきである．もちろ
ん，「Undergraduate」を修了して初めて「Professional
 
Schools」の入学資格が得られるものとし，「Under-
graduate」から「Professional Schools」へは別個の選
抜が必要である．こうすれば学力低下や，教養教育の
問題が解消できるし，「Professional Schools」への志
願者の動機付けや成熟度が期待できる．「Undergradu-
ate」から「Professional Schools」への選抜では「AO
入試」も効果的に活用可能となる．
繰り返しになるが，大学は研究機関である．大学は
将来にわたってどんな研究を続けていくべきなのか．
日本の研究に独創性がないと良く批判の対象となる
が，独創性のある研究とはどんな研究を指すのか，明
確に答えられる日本の研究者は多くはないのではない
か．日本の大学の弱点は，難しいがしかし基本的で重
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要な問題に対し，あまり関心を払わなかった，関心は
あるが関わると時間は食われるし，そういう態度を評
価する風潮に乏しかった．もう一度言おう，日本から
の独自の研究として世界に発信するためにはどうした
らよいのか，日本の見識を世界の有識者に示すために
は日本の大学で何をしなければならないのか，沈思黙
考すべき時ではないのだろうか．
6.2. 医学部の将来
医学部教育で指摘されている問題点，高校までに生
物学を履修するものがすくないという問題，教養教育
の問題，高い倫理基準を持たなければならない職業と
しての倫理教育の問題，患者とのコミュニケーション
を成立させるための人間としての成熟度の問題，など
様々な制度的あるいは教育哲学的な問題点が浮き彫り
になっている．これらの問題点を俯瞰的な視点からあ
るいは大学全体構想との整合性の点から考えると，い
くつかの改善すべき点が描き出される．
6.2.1. メディカルスクール制にする
アメリカのような制度にするということである．4
年制のアンダーグラジュエイトカレッジ（大学）を修
了したものがいわゆるグラジュエイトスクールである
Professional Schoolsのひとつである4年制のメディ
カルスクールに入学できる，という制度にする．これ
によって生物学履修の問題，教養教育，倫理教育，人
間的成熟度の問題など，全てとは言わなくとも，かな
りの程度に対応可能となる．学力低下の問題もクリ
アーできる．動機付けも大幅に改善できるだろう．医
学部の入学試験も面接に長い時間を割くことが可能と
なるだろう．
ただ，アメリカの制度がそのままの形で何でもいい
と言っているわけではない．たとえば，「チュートリア
ル」制度のことを考える場合には医学部教官の数を考
える必要があるだろう．ハーバードなどは東北大学医
学部の10倍の数の教官が張り付いているのである．何
事もその制度が成り立っている背景とともに吟味しな
図1
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ければならない．教官の定員増はしかし，訴えていか
なければならない急迫した問題の一つだろう．
6.2.2. 臨床教育重視
臨床教育にもっと力を入れる必要がある．このため
には現在の講座・部門の配分を内科・外科を中心に増
員すべきであろう．とりあえず，目の前にいる患者を
診察できる，という臨床医を増やすべきだ．
6.2.3. 学生の評価の適正化
現在の大学が行う学生の評価が適正でない，という
批判は真実だろう．日本の大学がいろいろアメリカか
ら制度を学んでいながら日本の大学が全く放置してい
ることの一つに学生評価の問題がある．何が大学の使
命か，何が学生の使命か，を考えれば答えは自ずと明
らかである．ことに医学部についてはさらに問題は
はっきりしている．将来の患者に道義的に責任を持て
ないような程度にしか努力しないものは厳しく評価す
べきである．医学教育に向けられる教官の責任やその
努力目標の評価についても同様に考慮されるべきであ
ろう．
7. 独立行政法人化問題
大学の将来を考える上で，一つの避けて通れない難
題は「独立行政法人化」問題である．大学人としては
この制度の「是非論」から始めなければならないとは
思うが，紙面の関係上，それは別の機会に譲るとして
ここでは特に留意したい問題を2-3指摘するにとどめ
たいと思う．
たぶん，東北大学は「国立東北大学法人」とでも言
うような形で一つの大学として法人化することになる
だろう．財政的には国から一定の運営交付金を得て運
営を行い，責任と権限を伴った（＝法人格を持った）組
織として教育・研究に当たると言うことになるだろう．
法人化に伴って文部科学省から大幅に自由になれると
か，人事権も持つから任免・罷免の自由が得られる，と
いった議論は多少，希望的にすぎるのではないかと危
惧される．メリット，デメリットをしっかりと見極め
る目と感性が必要で，何よりもまず，こういう場合に
は自分たちにとってどのような大学像が理想なのか，
という点から始めなければ現実に降りかかっている諸
問題の処理に流されるだけではないだろうか．いずれ
にしても，医学部内に法人化に向けて問題点の整理を
する目的だけでも特別の委員会を設置し，議論を始め
るべきである．そうすれば問題の所在ぐらいは明らか
になってくるだろう．委員会の設置は残念ながら，今
のところみていないし，まして法人化の議論に当たっ
て大学人から，「我々が考える大学の理想論」というよ
うな話は聞こえてこない．
8. おわりに
繰り返しになるが，これは中間報告である．さらに
議論を詰めて我々が望む大学とは，医学部とは，医師
像とは，ということを考えなければならない．冒頭に
も述べたように大学は今，改革，苦難，激動の嵐のまっ
ただ中にいる．いずれの問題にしても大学を改革して
いくと言うことは難儀な仕事である．難儀だから，改
革するのに時間がかかるからこそ，難しいけど先送り
にはできない問題である．大げさに言うと日本という
国の存亡がかかっているかもしれない．
今回は紙面の関係で議論しなければならない多くの
問題を省く結果となった．医療の将来とか，医学研究
の展望など，重要な問題も触れられなかった．最終報
告の中には盛り込みたいと考えている．
改めて，聴衆のみなさん（読者諸氏）の忌憚のない
ご意見を期待する．
特別発言
東北大学医学部附属病院長
吉本 高志
東北大学医学部附属病院は，加齢医学研究所附属病
院との統合，大学院重点化に伴う診療科の整備により，
7大診療科のもと，新たに42新診療科，13中央診療施
設の体制に再編されました．本日は特別発言の機会を
頂きましたので，特に，大学病院における臨床研究と
いうことに関して，話をさせていただきます．
本日，いろいろな方のお話に出て参りましたが，現
在，国立大学の独立法人化の問題が強く示されており
ます．東北大学も必然的に避けることは出来ないと考
えます．そして，その流れの中で，大学院大学，研究
大学，RIU（Research Intensive University）等の言
葉が使われ，こういう拠点を我々は担うことになるの
ではないかという議論が多いようであります．この
我々の研究大学に対する評価は,単純明快にしますと，
競争的研究費の獲得，英文論文，特に，Nature,Science
等々ということになります．ちなみに，東北大学評議
会では，丹治教授も委員のお一人ですが，いかにすれ
ば両誌に掲載されるかが真剣に討論されております．
これらの諸元に鑑み，久道医学部長は，本日の発表で
あります，三本柱の戦略委員会を総合調整委員会の中
に作られたのだと思っております．
さて，平成11年，東北大学医学部附属病院に，各作
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業部会を設け，「病院改革に向けて－今後の目標と行動
計画－」なる冊子を作成し，10月に文部省に提出致し
ました．これは，今後の5年間の計画を数値等を中心
に，運営改善，教育研修，研究，サービス，地域連携
等，様々な面から検討したものであります．
この中で里見教授に行っていただきました研究部会
の紹介をさせて頂きますが，これは大学病院の使命と
する高度な先進医療の5カ年計画であります．驚きま
したことに，一方では当然という考えもあると思いま
すが，各診療科，中央診療部にアンケートを致しまし
たところ，先進的な医療にかなうような研究について，
現在進行形が約60件，5年以内に臨床応用の可能なも
の約60件，5年以上かかるが確実に高度で先進的な医
療になるものが約30件と多くの報告がありました．文
部省に報告した病院当局と致しましては，これを是非
実現して頂きたいと考えております．実際の高度先進
医療は，本年度2件増え，申請件数も3件で，現時点
で東北大学は，42国立大学医学部附属病院で1番であ
ります．
現在求められておりますのは，トランスレーショナ
ルリサーチの考え方であります（表1）．特に東北大学
におきましては素晴らしい基礎研究がなされておりま
す．大型の予算を取られている方も多い訳であります
が，基礎系から臨床系の橋渡しが，必ずしも十分では
なかったと思われます．この点の更なる発展が求めら
れると考えます．基礎研究から臨床研究への発展，そ
して高度先進医療から臨床疫学研究，しかる後の標準
治療が，東北大学医学部附属病院に科せられた一つの
大きな命題だと思っております．なお，本年，附属病
院に併設しました，治験センターは今後重要な役割を
果たすものと考えます．
さて，医学部附属病院で教官が1日の時間をどのよ
うに用いているか，特に，研究と教育にどの位の時間
を割いているかについて，病院事務部管理課の中に，新
たに設けた経営分析官を中心に検討しました．附属病
院籍，医学部籍のタイムスタディを示します（図1）．
臨床系教官としましては，診療が58%，研究が26%，
教育が14%でありました．
医学部所属で病院を兼担している方は，研究と教育
が多く，病院所属の助手，講師は診療が多い結果であ
りました．事務官が文部省にこの結果を持って行きま
したところ，文部省の担当官は東北大学附属病院にし
ては研究，教育の時間が少ないという意見でございま
した．こういうことも独立法人化での交付金等に，い
ろんな意味で跳ね返ってくると思います．
今日はいろんな話をさせて頂きましたが，東北大学医
学部として優れた研究ができるような大型のプロジェ
クト研究は絶対に必要だと思います（表2）．
以上病院と関係ないとことも話させて頂きました
が，大学の中で，より良い仕事をし，外に出て行くこ
とが大切であると思っております．そういう意味で，本
日のシンポジウムは時期を得て有用であると思いま
す．
以上で私の発言を終わらせていただきます．
表1
図 1
表 2
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